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Chrom (Cr) 
Ende der 1950er Jahre wurde Chrom als essenzieller Mine-
ralstoff vorgeschlagen und in den 1980er Jahre wurde die-
ser Vorschlag generell angenommen. In der Zwischenzeit 
ist man aber wieder davon abgekommen, Chrom als es-
senziellen Mineralstoff zu betrachten.   

Allgemeines 
Nicht alle Mineralstoffe sind für den Menschen essenziell. Sie 
kommen zwar in der Erde vor, aber der Mensch muss sie nicht 
mit der Nahrung aufnehmen, um gesund leben zu können. 
Chrom gilt heute und nach neuer Interpretation der verfügbaren 
wissenschaftlichen Daten nicht mehr als essenziell 1. Ein we-
sentlicher Grund ist, dass ein Chrommangel bislang nicht defi-
niert werden konnte. 

Dies schliesst aber nicht prinzipiell aus, dass Chrom in der ei-
nen oder anderen Form auf den Stoffwechsel wirken könnte 
(so wie Medikamente im Stoffwechsel aktiv sind, ohne essen-
ziell zu sein). Bislang konnte die Einnahme von Chrom als 
Supplement das Auftreten oder Vorhandensein diverser Krank-
heiten oder unerwünschter Zustände meist nicht klar bezie-
hungsweise nennenswert beeinflussen 2–5. Eine Ausnahme 
scheint eine leichte Reduktion der Entzündung im Körper nach 
Chromsupplementierung zu sein 6. 

Funktion im Körper 
Chrom wird aufgrund seiner frühen Beurteilung im Zusammen-
hang mit dem Kohlenhydrat- und Fettstoffwechsel sehr erfolg-
reich als Supplement vermarktet. Der Kohlenhydrat- und Fett-
stoffwechsel sind aber für eine normale Funktion nicht auf 
Chrom angewiesen. Und auch die im Tiermodell der Zucker-
krankheit Diabetes beobachtete Verbesserung des Kohlen-
hydratstoffwechsels konnte im Menschen nie belegt werden 7.  

Empfohlene Zufuhr  
Da Chrom nicht mehr als essenzieller Mineralstoff eingestuft 
ist, bräuchte es auch keinen Referenzwerte für die empfohlene 
Zufuhr. Die teils noch vorhandenen Referenzwerte stammen 
aus der Zeit, als Chrom noch als essenziell galt. Von den in 
Tabelle 1 aufgeführten Institutionen hat einzig die Europäische 
Lebensmittelsicherheitsbehörde EFSA bereits auf die neue 
Einstufung von Chrom als nicht essenziellen Mineralstoff rea-
giert und gibt entsprechend keinen Referenzwert mehr an. 

Referenz Frauen Männer Upper Level 

DACH 30-100 μg - 
EFSA -  
LIV 40 μg - 
DRI 25 μg 35 μg - 

Tab. 1. Richtwerte für die tägliche Zufuhr an Chrom für gesunde Erwachsene. 

DACH:  Referenzwerte der deutschsprachigen Länder 
EFSA:  Referenzwerte der European Food Safety Authority 
LIV:  Referenzwert gemäss Schweizer Verordnung des EDI betreffend 

die Information über Lebensmittel (LIV)  
DRI:  Amerikanischer Referenzwert 
Upper Level:  Höchst tolerierbare längerfristige Zufuhr  

 

Vorkommen in der Nahrung 
Aufgrund der neuen Einstufung von Chrom als nicht essenziel-
len Mineralstoff macht es keinen Sinn mehr, den Chromgehalt 
der Nahrung darzustellen. 

Verdauung und Aufnahme 
Chrom wird nur zu einem sehr geringen Anteil im Darm aufge-
nommen (bis zu etwa 2-5 %). So genannte organische Verbin-
dungen (z.B. Chrompicolinat) werden dabei etwas besser als 
salzartige Verbindungen (z.B. Chromchlorid) aufgenommen. 1 

Mangelerscheinungen 
Selbst mit einer so tiefen Chromzufuhr wie nur möglich konnten 
keine Mangelerscheinungen im Menschen ausgelöst werden 5. 

Überdosierung 
Das sogenannt dreiwertige Chrom (z.B. als Chrompicolinat) hat 
eine niedrige Toxizität. Hingegen ist sechswertiges Chrom als 
potenziell krebserregend einzustufen 8,9.  

Chrom im Sport 
Bei Supplementierungen mit Chrom im Setting des Sports 
konnte bis anhin kein Einfluss auf Leistungsfähigkeit, Kraft- 
oder Muskelzuwachs beobachtet werden 10. Hingegen wurde 
in 19 Studien bei rund 1300 Übergewichtigen, die Chromsupp-
lemente oder ein Placebo zum Abnehmen einnahmen, nach 
bis zu 12 Wochen mit Chrom ein bescheiden stärker Gewichts-
verlust von im Schnitt 0.8 kg verglichen mit Placebo beobachtet 
11.  
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